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%m Problem- und Zielstellung: Population und Methode
Die gesunde Lebensführung ist ©in Bestandteil der sozialistischen 
Lebensweise, Die Schwerpunkte für die Gesundheiteerziehung leiten 
sich aus der jeweiligen Gesundheitsrelevanz und der Verbreitung 
bestimmter Verhaltensweisen unter der Bevölkerung ab.
Auf der VII, Nationalen Konferenz für GesundheitserZiehung 1983 
wurden von Minister L, Mecklinger positive Entwicklungen des Ge­
sundheitsverhaltens z* B, bei Körperkultur und Sport und in der 
Unfallbekämpfung aufgezeigt, aber auch auf Probleme verwiesen.
Sie betreffen u, a* Erscheinungen wie Überernährung, Zunahme des 
Rauchens bei Jugendlichen und Frauen, den steigenden Pro-Kopf- 
Verbrauch an alkoholischen Getränken mit steigendem Konsum auch 
bei Jugendlichen,
Die Herausoildung gesundheitsfördernder Gewohnheiten bei Kindern 
und Jugendlichen ist eine Aufgabe aller Erziehungsträger,
In § 3» Absatz 3 der ersten DurcliführungsbeStimmung zur Schul­
ordnung vom 26, 5* 1981 heißt es dazu: "Die Lehrer und Erzieher 
an der Schule sind verpflichtet, die Schüler zu einer gesunden 
Lebensführung zu erziehen, in ihrer pädagogischen Arbeit die hy­
gienischen Grundanforderungen zu beachten und zu verwirklichen. 
Dabei arbeiten sie mit den Eltern, der FDJ und der Pionierorgani- 
sation "Ernst Thälmann" eng zusammen,"
Ziel dieser Untersuchung ist es, über Stand, Entwicklungstenden­
zen und uestimmte Einflußfaktoren in ausgewählten Bereichen der 
gesunden Lebensführung von Schülern einer Großstadt zu informie­
ren und Folgerungen für die Gesundheitserziehung abzuleiten.
Im Rahmen von Untersuchungen zur Persönlichkeitsentwicklung Ju­
gendlicher wurde zu Beginn der 80er Jahre auch das Gesundheits- 
verhalten bei einer repräsentativen Population Leipziger Schüler 
aus 7* bis 10. Klassen erhoben. Das GeschlechterVerhältnis der I 
insgesamt ca* 800 Schüler betrug in den einzelnen Klassenstufen 
jeweils nahezu 50 % % 50 Ale Untersuchungsmethode diente die 
anonyme schriftliche Befragung in Gruppensituation.
2» Ernähr un&s v erhalt en
In der DDR nehmen etwa 75 % aller Schüler an der Schulspeisung 
teil* wobei es aber territorial und altersmäßig erhebliche Dif­
ferenzierungen gibt. Die Schüler unserer Population beteiligten 
sich zu 56 % an der Schulspeisung* Bis zur tO* Klasse kam es zu [' 
einem deutlichen ÜJeilnahmertickgang - besonders auffällig von der 
8* zur 9* Klasse*
Die Teilnahme an der Schulspeisung betrug in den 
7* Klassen 66 %
8* Klassen 63 %
9* Klassen 48 %
10* Klassen 48 %*
In keiner Klassenstufe bestanden hier wesentliche Unterschiede 
zwischen Jungen und Haddien*
Mehr,als die Hälfte der Schüler sind wenig oder gar nicht mit 
dem Schulessen zufrieden* In den 10* Klassen trifft das sogar 
auf drei Viertel der Schüler zu*
Tab* 1: Zufriedenheit mit der Schulspeisung (in %)
vollkommen mit gewissen kaum überhaupt
Einschränkungen nicht
■ ....................  .*■■».......      - « ■■ ■„ i p \ m ., i- ■ ■■■■ i ■         ■■■-. n
gesamt 7 35 32 26
Bi 7 30 32 31
W 7 42 31 2 0
7« Klasse 14 40 27 19
8* Klasse 9 41 33 17
9. Klasse 1 38 34 2?
10* Klasse 4 22 33 41
Die Schüler o-ühren hinsichtlich der Schulspeisung die verschieden­
sten Mängel an* Sicher werden bei einer sehr preiswerten Massen­
verpflegung - was Geschmack und Zusammenstellung des Essens ue- 
trifft - immer Wünsche offen bleiben, aber einige - vor allem 
die Bedingungen der Esseneinnahme - lassen sich verbessern*
Auch die Inanspruchnahme der frinkmilchverBorgung durch nur 37 % 
der Schüler der 7* bis 10* Klassen kann nicht befriedigen*
Hier erfolgt ebenfalls ein starker Teilnahmerückgang in den höhe­
ren Klassen* Eine Propagierung des gesundheitlichen Butzens der , 
Trinkmilch Versorgung sowohl unter den Schülern als auch unter denf 
Eltern hatte an den entsprechenden Schulen in Leipzig einen Teil-/ 
nahmeanstieg bewirkt und sollte daher in regelmäßigen Abständen ' 
erfolgen»
Gm eine gleichmäßige Energie- und Nährstoffzufuhr zu gewährlei­
sten, empfehlen die Ernährungswissenschaftler einen 5-Mahlzeiten- 
Rhythmus* Zur Einnahme der einzelnen Mahlzeiten ermittelten wir»
Allgemein werden die verschiedenen Mahlzeiten an den Schultagen 
recht unregelmäßig eingenommen* Insgesamt 64 % der Schüler früh­
stückten vor Schulbeginn an allen 6 Schultagen einer Woche - 
Mädchen aber deutlich seltener als Jungen* 13 % hatten nur an 
einem oder keinem Schultag gefrühetüokt* 55 % der Schüler hatten 
an allen 6 Schultagen ein Sohuliruhstück mit, 23 % nur einmal 
oder gar nicht*
Am problematischsten ist die Einnahme des Mittagessens als warmer 
Hauptmahlzeit# Kur 40 % der Schüler hatten an allen 6 Schultagen 
der fraglichen Woche etwas zu Hittag gegessen* Laut Angabe nahmen ' 
56 % an der Schulspeisung teil, so daß also trotz offizieller 
Teilnahme am Schulessen hier manche Mahlzeit ausgelassen wird« 
Besonders oft kommen die Schüler der 9* und 10* Klassen um eine 
vollwertige Mittagsmahlzeit* Als Ausweg bleibt nur, Mängel in 
der Schülerspeisung zu beseitigen, um auch wieder mehr ältere 
Schüler dafür zu gewinnen* Die verschiedenen Mahlzeiten werden 
von den Mädchen - besondere der höheren Klassen - deutlich un­
regelmäßiger eingenommen alß von den Jungen* Nicht selten prakti­
zieren die Mädchen ein unangebrachtes Schlankheitsfaßten - auch, 
wenn sie normalgewichtig sind* Die wirklich übergewichtigen Schü­
ler unternehm;n dagegen noch zu wenig regelmäßig etwas, um ein 
normales Gewicht zu erlangen*
gab* 2; Raucheraiiteil differenziert nach Klassenstufe,
Klassenstufe und Geschlecht, berufliche Qualifikation 
des Vaters, Zensurendurchschnitt (in %)
Rauchen Sie?
1 ja, täglich ©der fast täglich
2 j&* mehrmals wöchentlich^
3 je. gelegentlich
4 nein v
1 2 3 4
gesamt 1 2 4 2 1 63
m 15 5 20 60
w 8 3 22 61
7* Klasse 3 1 19 77
8* Klasse ni 3 20 70
9* Klasse 15 7 20 58
10. Klasse 27 7 2 ? 41
7. Klasse
m 5 2 23 70
v; 1 0 15 84
8« Klasse
m 1 1 3 17 69
w 3 3 24 70
9* Klasse
rn 20 9 15 56
w- 10 5 25 60
10. Klasse
m 3t 7 24 38
w 23 7 27 43
Qualifikation Vater
ohne Beruf 19 4 29 48
gellfacharbeiter 17 4 17 62
Facharbeiter 15 4 23 58
Meister 14 4 20 62
Fachschule 8 6 16 70
Hochschule 8 3 2 1 68
Zensurendurchs ohni1 1
9« Klasse 
sehr gut 0 3 18 79
gut • 4 4 20 72
befriedigend 12 6 2 1 61
genügend 24 10 20 46
ungenügend 34 6 1 1 49
Tabelle 2 zeigt: In den 10. Klassen ermittelten wir etwa 60 % 
Raucher, 27 % zählen insgesamt zu den täglichen Rauchern. Wesent­
liche Unterschiede zwischen Jungen und Mädchen bestanden in die­
ser Klassenstufe darin nicht mehr.
Der Vergleich mit unserer Querschnittserhebung bei Leipziger Sohü* 
lern 1978 läßt in keiner Klassenstufe bis 1982 eine weitere Zu­
nahme des Rauchens erkennen - auch nicht mehr bei den Mädchen. 
Möglicherweise ist dies ein Ergebnis der verstärkten gesundheits­
erzieherischen Einflußnahme auf das Rauchverhalten. Allerdings 
gilt es* die Entwicklung des Rauchens auch bei anderen Populatio­
nen in der DDR zu beobachten.
Wenn die Eltern einen Fach- oder Hochschulabschluß besitzen, sind 
die Schäler häufiger Nichtraucher als bei niedrigerer Qualifikar 
tion - besonders aber, wenn kein beruflicher Abschluß vorhanden 
ist. Hier zeigt der Bildungsgrad der Eltern Auswirkungen auf die 
Ge eundlieits er Ziehung als Teil der Famiiienerziehung. Weiterhin 
wird erneut bestätigt: Je besser die Schulleistungen der Schüler 
sind, desto weniger wird geraucht*
Der Zigarettenkonsum der bereits täglich rauchenden Schüler ist 
in den 9* und 10. Klassen bei den Jungen wesentlich höher als bei 
den Mädchen.
l~Dio meisten Jungen rauchten die erste Zigarette zwischen 11 und
14 Jahren, die Mädchen etwas später zwischen 12 und 15 Jahren.
Mit dem regelmäßigen Rauchen begannen die täglich rauchenden Schü­
ler de*?' 10. Klassen im Durchschnitt mit 14 1/2 Jahren, die Jungen 
wieder eher als die Mädchen.
Zwei Drittel der Schüler der 7. bis 10. Klassen - vor allem die 
Mädchen - rauchten ihr® erste Zigarette mit anderen Jugendlichen,
15 % probierten es erstmalig allein mit dem Rauchen* Die Eltern 
oder andere Erwachsene spielen dabei fast keine Rolle.
Mit Abstand am häufigsten bekommen die Schüler Zigaretten von an­
deren Jugendlichen. In zweiter Linie kaufen sich die Schüler ihre 
Zigaretten im Handel* Dies ist nahezu problemlos, da - wie unsere 
Ergebnisse mehrfach zeigen - mit der JugendaohutzVerordnung in 
^Handel und Gastronomie sehr nachlässig verfahren wird*
Tab« 3i Kauf von Zigaretten Im Handel, differenziert naoh 
Klaesonetufen (in
Klassenstufe mehrmals einmal noch nie
7« Klasse 25
8* Klasse 19
9* Klasse 41
10« Klasse 54
Bereits in riain 7. 1 giaagiir» hat ein Viertel der Schüler schon mehr-
-fc • ■   - .. — ■ i. ' ' 1 1
fach Zigaretten im Handel _ga.frai.ift« -ln den 9# Klassen sind es so­
gar 41 %t obwohl das 16« Lebensjahr allgemein noch nicht vollendet 
ist«
Am wenigsten unterstützen die Eltern das Hauchen ihrer Kinder«
Mehr als 90 % der Schüler wissen, daß Tabakwaren eigentlich erst 
nach Vollendung des 16« Lebensjahres gekauft werden dürfen«
Aber bereits für die Nichtraucher spielen eventuelle Schwierigkei­
ten bei der Beschaffung von Zigaretten oder gar das Rauchverbot 
für Schüler unter 16 Jahren kaum eine Rolle ln der Begründung für 
ihr Nichtrauchen« Der entscheidende Aspekt unter den Beweggründen 
zum Rauchen ist die Gruppennorm der Gleichaltrigen« Von mittlerer 
Bedeutung ist das Rauchen in den Angaben der Schüler als Streben 
nach dem Privileg der Erwachsenen« Beweggründe der Gewöhnung an 
das Rauchen bis hin zur Abhängigkeit vom Nikotin stehen noch nicht 
im Vordergrund, nehmen aber in der Oberstufe zu« Fast alle Schüler, 
wissen, daß Rauchen ihrer Gesundheit schadet« Es wird also wider fl 
besseres Wissen geraucht* Für die Schüler ist diese Kenntnis al- r 
lein somit noch nicht verhaltenswirksam*
Der wesentlichste Grund, der Erwachsene zum Aufgeben des Rauchens 
veranlaßt, ist das Erlebnis einer Krankheit bzw« Beeinträchtigung 
der Gesundheit« Für die Jugendlichen spielt dies allgemein noch 
keine Rolle«
Als Wisaensvermittler über die Schädlichkeit des Rauchens werden . 
mit Abstand an erster Stelle die Eltern genannt, gefolgt von den I 
Massenmedien und den Lehrern.
Zwischen Rauchen von Besu^spersonen und Rauchen der Schüler zeigen 
sich folgende Zusammenhänge: Das Rauchverhalten der Schüler läßt
18
16
17
17
57
65
42
29
die stärkste Beziehung zum Hauchen gleichaltriger Freunde —  unab­
hängig vom Ge sohle oht erkennen*
Weiterhin besteht ein deutlicher - wenngleich nioht ganz so ausge­
prägter —  Zusammenhang aum Rauchen bzw* Nichtrauchen des Lieblings­
lehrers, einer Person, die am meisten Vorbild ist sowie zum Vorhan­
densein rauchender Geschwister*
Der Einfluß der Eltern auf das Rauchen ihrer Kinder Ist zwar naoh- 
weisbar, aber nicht so groß wie erwartet« Daa Rauchen des Vaters 
zeigt eine stärkere Beziehung zum Rauchen der Mädchen, das Rauchen 
der Mutter einen deutlicheren Zusammenhang zum Rauchen der Jungen* 
Dieses Ergebnis kann vorerst nicht erklärt werden*
Das Verhältnis der Jugendlichen zu ihren Eltern spielt eine größere 
Rolle für das Rauchen der Schüler als das Rauchverhalten der Eltern 
an sich*
Die Förderung des Nichtrauchens erfordert Maßnahmen in den ver­
schiedensten gesellschaftlichen Bereichen - wie sie in eine "Pro­
gramm zur Förderung d'es Nichtrauchens bis zum Jahr 2000“ konzipiert 
wurden* Eine Schwerpunktgruppe sind Kinder und Jugendliche* Ihre 
wichtigsten Informatlonsquellen zum Rauchen sind die Eltern, die 
Massenmedien, die Lehrer* Ihnen gilt es, Informations- und Argu­
mentationsmaterialien zur Verfügung zu stellen* Thematische Eltern­
versammlungen, Einbeziehung des Problems Rauchen ln die Arbeit der 
FDJ und der Pionierorganisation sind weitere wichtige Möglichkei­
ten, die Rauchgewohnheiten zu beeinflussen* Wenngleich die erziehe­
rische Einwirkung dominiert, muß wesentlich mehr als bisher auch J 
auf die Einhaltung der Jugendschutzverordnung geachtet werden, in-J 
dem Verstöße in den Bereichen Handel und Gastronomie stärker ge- f 
ahndet werden«
4* Alkoholgenuß
Das Durchschnittsalter des ersten nennenswerten Alkoholgenusses 
(mehr als 1 Glas Alkohol) lag bei 12,8 Jahren mit einer Variations- 
breite von 8 bis 16 Jahren* Bei den Jungen erfolgte der erste nen­
nenswerte Alkoholgenuß mit 12,4 Jahren im Durchschnitt früher als J 
bei den Mädchen mit 13,2 Jahren«
Neben der Trinkmenge ist die Frequenz des Alkoholigenusses zur Kenn­
zeichnung des Trinkverhaltens wichtig*
Tab« Ai Frequenz des Alkoholgenusses (in %)
Wie oft haben sie ln den letzten 4 Woehen Alkohol 
» gleich welcher Art - getrunken?
f (fast) täglich
2 mehrraale wöchentlich
3 einmal wöchentlich
4 ein» bis zweimal im, Monat
5 gar nicht
\ 1 2 3 4 5
gesamt 3 1 1 16 23 47
m 4 14 17 23 42
w 1 8 15 23 53
7« Klasse 2 3 7 17 71
8* Klasse 2 8 13 27 50
9* Klasse 2 10 20 29 39
10* Klasse ( ! ) C22 22 26
Bezogen auf die letzten 4 Wochen tranken 32 % der Schüler der 
9« Klassen und 52 % der Schüler der 10. Klassen mindestens einmal 
wöchentlich Alkohol«, Damit wird eine Zunahme der Trinkfrequenz ge­
genüber unseren Ergebnissen bei Schülern der Oberstufe 1974 er­
kennbar*
Reichlich zwei Drittel der Sohüler der 9« Klassen gaben an* schon 
einmal mehr als 5 Gläser Alkohol an einem Tag bzw* Abend getrunken 
zu haben* wobei nicht nur hinsichtlich des Alters der Schüler, son­
dern auch durch Überschreitung einer verträglichen Triikraenge Alko- 
holmUbrauch vorliegt*
Wir ermittelten weiterhin den Gesamtalkoholverbrauch der Schüler 
in den letzten 4 Wochen* Wenngleich die Angaben zum Alkoholver­
brauch nicht als genaue Werte anzusehen sindk da die Ermittlung 
des Konsums hier auch nur über eine Schätzung durch den einzelnen 
Schüler möglich ist, geben sie doch einen recht guten Überblick 
Über das derzeitige Trinkverhalten unserer Population*
lab* 5a Prozentualer Gesamtalkoholverbrauoh*der letzten 
vier Wochen (naoh Trinkeinheiten)
G 1 
0
ä s e r 
1 - 10 11-20 21-30 mehr als 30 *Q 5
7* Klasse 45 50 3 1 1 3 8
8* Klasse 17 63 14 5 1 7 7
9* Klasse 15 67 1 1 3 4 7 12
10« Klasse 17 53 14 6 10 1 1 15
9* Klasse
m 14 60 13 6 7 9 13
w 15 73 10 1 1 5 10
10* Klasse
m 23 41 14 7 15 13 17
w 13 61 15 6 5 9 12
1 Eine Trinkeinheit entspricht jeweils etwa 1 Glas Bier zu
0,25 1, 1 Glas Wein/Sekt, 1 Glas Spirituosen zu 20 ml
Tabelle 5 zeigt: Der Gesamtalkoholverbrauch der letzten 4 Wochen 
betrug in den 8* und 9* Klassen durchschnittlich 7 Gläser ver- f 
eohiedener Alkoholika, in den 10« Klassen>11 Gläser* Die Streu­
ung ist recht erheblich und nimmt zu* Einige Schüler konsumieren 
bereite recht reichlich Alkohol* Das trifft jedoch mehr auf die 
Jungen als auf die Mädchen zu«
Von den verschiedenen alkoholischen Getränken wird erwartungsge­
mäß das Bier bevorzugt* Mit steigender Klassenstufe wird nicht 
nur der zunehmende, sondern auch der geschlechtsunterschiedliche 
Bierverbrauch deutlich, wobei ein kleiner Teil der Jungen bereits 
Tendenzen des Mißbrauche erkennen läßt (9 % der männlichen Schü- j 
ler der 10* Klassen gaben einen Konsum von meto^^^^^^^ägern | 
Bier im Monat an)* Wein bzw« Sekt sowie Spirituosen wurden dage­
gen weit weniger und in etwa gleicher Menge konsumiert* Die Vor­
liebe der weiblichen Jugendlichen für den Wein prägt sich erst 
später aus*
Spirituosen dürften von den Schülern laut JugendsohutzVerordnung 
eigentlich überhaupt noch nicht konsumiert werden - erst mit Voll­
endung des 18* Lebensjahres« Aber etwa die Hälfte der Schüler
hatte doch - wenngleich meiet in geringen Mengen - Spirituosen 
genessen«
Mit Abstand am häufigsten tranken die Schüler Alkohol mit den 
Eltern» Es folgen andere Verwandte* Entsprechend ist der am mei­
sten genannte Trinkort die elterliche Wohnung« Aber schon ln dex 
8« Klasse hatten ca* 30 % und in der 9_A_JQaiaBe-5Q %~der .SohHler" 
mehrmals AiKonoI m  einer Gaststätte erhalten - ein erneuter Be->- ' - n - - ~ ,
weis für die ungenügende Beachtung der JugendschutzverOrdnung*
ss&jy. Genuß alkoholischer Getränke in einer gastronomischen 
Einrichtung differenziert nach Klassenstufe (in Io)
Klassenstufe Häufigkeit des Trinkens von Alkohol
mehrmals einmal nooh nie
7* Klasse 10 11 79
8. Klasse 29 21 50
9. Klasse , 50 21 29
10* Klasse 7t 15 14
Wir ermittelten weiterhin; Von den Schülern der 9* Klasse, die 
mindestens einmal Alkohol in einer Gaststätte bestellten, mußte 
lediglich ein~Fünftel den Ausweis zeigen* Ebenso wurae von nur 
etwa einem^nrlertel der Schüler 9* Klassen, die einmal oder mehr­
mals Alkohol in einem Geschäft verlangten, nach dem Ausweis ge­
fragt* Uta hier etwas zu verändern, sind keine Appelle, sondern 
verstärkte Kontrollen und Ordnungsstrafen nötig«
Im Gegensatz zum Rauchen, dessen Schädlichkeit den Eltern offen­
sichtlich bewußt ist und sie daher ihre Kinder davon abhalten 
möchten, werden die Gefahren des Alkohols von ihnen allgemein 
unterschätzt* Mit Abstand am häufigsten erhielten die Schüler 
den Alkohol zu Hause« Er wurde ihnen von den Eltern angeboten, 
während dies bei Zigaretten kaum geschieht* Drei Viertel der 
Schüler gaben an, nur deshalb mehrfach Alkohol getrunken zu ha­
ben, weil er ihnen angeboten wurde*
An zweiter Stelle der Trinkgründe steht der gute Geschmack die­
ser Getränke und am dritthäufigsten tranken die Schüler Alkohol, 
"weil die anderen aueh tranken"• Das soziale Moment der Verlei­
tung im Rahmen von Geselligkeiten spielt hier also die dominie­
rende Rolle*
Tab*7i Rangreihe von Gründen für den Genuß alkoholischer 
Getränke bei Schülern 7« bis 10* Klassen (ln %)
Dies traf zu
t mehrmals
2 einmal
3 hoch nie
flangreihe dar Gründe 1 2 3
Ich habe etwas Alkoholisches getrunken, • * *
1* weil man es mir angeboten hat# 75 17 8
2. weil es schmeckt♦ 54 20 26
3# weil die anderen auoh tranken« 34 22 44
4* weil ich Durst hatte# 34 19 47
5. weil nichts Alkoholfreies da war# 33 19 48
6# weil ich mal Verschiedenes aus- 
probieren wollte* 31 22 47
7. weil ich in Stimmung kommen wollte# 22 18 60
8# weil ich ein bestimmtes Problem 
vergessen wollte# 12 9 79
9. well ich Langeweile hatte« 9 11 80
10. weil ich mir Mut antrinken wollte* 5 6 89
Anhand einer vorgegebenen Situation zeigte sich eine noch zu we- I 
nig ablehnende Einstellung der Sohüler gegenüber Trunkenheit# / 
Darin spiegelt sich die allgemeine Toleranz in bezug auf Alkohol­
mißbrauch wider*
Deshalb kommt  ^es vor allem darauf an. in der Sffentliohen Meinung 
eine stärkere Abwertung des Alkoholmißbrauches - und dazu rechnet 
auch nennenswerter Alkoholgenuß durch Kinder und Jugendliche un­
ter 16 Jahren — zu erreichen, wobei besonders die Eltern aufzuklä-j 
ren sind# Dies wäre eine wichtige Aufgabe besonders für die Mas- J 
senmedien, die am ehesten die Familien erreichen# Weiterhin sollte 
auch in thematischen Elternabenden auf dieses Problem eingegangen 
werden#
Was den Alkohol betrifft, kommt es allgemein nicht auf Absti­
nenz, sondern auf sinnvollen Genuß, d* h# Vermeiden des Mißbrauchs 
im definierten Sinne an* In der Praxis erweist sich dies aber als 
ein noch schwierigeres Problem als die Erziehung zum Hichtrauchen#
Der Alkohol iat in die Lebensweise nahezu jedes einzelnen inte- j 
griert* Getrunken wird aus den unterschiedlichsten Anlässen« Die^ 
Grenzen zum Mißbrauch sind aber schnell überschritten* Dies wird 
viel zu wenig geahndet, als Kavaliersdelikt abgetan#
Um den Trend zu immer höherem Alkoholkonsum und Alkoholmißbrauch 
aufzuhalten, ist ein ebenso langfristiges, koordiniertes Vorge­
hen wir zur Förderung des Nichtrauchens im Rahmen eines Program­
mes, das alle relevanten gesellschaftlichen Bereiche einbezieht, 
angezeigt*
5* Beziehungen zwischen Bereichen dee Gesundheitsverhaltens} 
.gesundheitsbezogene Einstellungen und Informationsinteressen
Hier sind folgende Zusammenhänge nachweisbar:
Rauchende Mädchen neigen stärker als nichtrauchende zu einer un­
regelmäßigen Mahlzeiteneinnahme - schädigen ihre Gesundheit also 
in zweifacher Weise# Bei den Jungen bestand dieser Zusammenhang 
kaum#
weiterhin zeigte sich, daß die Jungen und auch Mädchen, die be­
reits im Schulalter täglich zur Zigarette greifen, im allgemei­
nen auch dem Alkohol nicht abgeneigt sind* Nicht selten handelt 
es sich dabei um leistungsschwache Schüler, die auf diese Weise 
Anerkennung unter den Gleichaltrigen finden wollen#
Die meisten Schüler sind der Meinung, daß bereits im Jugendalter 
etwas zur Erhaltung der Gesundheit getan werden sollte und sind 
davon überzeugt, dureh eine vernünftige Lebensweise dazu beitra­
gen zu können#
Erwartungsgemäß findet diese positive Einstellung aber weit weni­
ger eine Entsprechung im Verhalten#
v/ir ermittelten weiterhin, wie stark das Informationsinteresse an 
bestimmten gesundheitsbezogenen Problemen bei den Schülern ausge­
prägt ist# Für alle 10 vorgegebenen Bereiche der gesunden Lebens­
führung dominierte nirgends Desinteresse, im Gegenteil, zwischen 
50 % und 75 % der Schüler äußerten starkes oder sehr starkes In­
teresse*
Am meisten möchten die Schüler etwas über Erste Hilfe, Geschlecht 
krankheiten, Körperpflege bei jungen Mädchen sowie an vierter 
Stelle über Nikotin— und Alkoholwirkungen erfahren# Das Interesse
an gesundheitsbezogenen Informationen ist kaum geschlechtsunter- 
eohiedlioh, jedoch in den 7« und 3« Klassen größer als in den
9* und 10*
6» Beziehungen zwischen Einstellungen und Gesundheitsverhalten
(Rauchen. Alkoholkoneum)
•'
Zusammenhänge zwischen einigen Einstellungen und Interessen einer­
seits und Gesundheitsverhalten andererseits bestanden wie folgt;
Schüler mit einer positiven politisch-ideologischen Position haben 
nicht nur gesundheitsbewußtere Einstellungen allgemein und auch 
in speziellen Bereiohen der gesunden Lebensführung - sie verhalten 
sich auch häufiger entsprechend* Politisch-ideologisch positiv 
eingestellte Schüler rauchen bedeutend weniger, trinken seltener 
Alkohol und ihr durchschnittlicher Alkoholverbrauch ist nur halb 
so groß wie derjenige der politisch-ideologisch negativ einge­
stellten* Selbstverständlich sind diese Differenzierungen nicht 
direkt, sondern vermittelt zu sehen, da politisch-ideologische 
Einstellungen eine zentrale Stellung im Einstellungsgefüge einer 
Persönlichkeit einnehmen*und andere WertOrientierungen, Interes­
sen usw* bis hin zu Verhaltensweisen beeinflussen*
Bei sehr schwacher Ausprägung geistig-kultureller Interessen rau­
chen sowohl die männlichen als auch die weiblichen Schüler bedeu­
tend mehr und weisen auch eine Tendenz zu häufigerem Alkoholgenuß 
auf*
Schüler mit einer positiven Einstellung zur gesunden Lebensführung 
sind häufiger Nichtraucher und nehmen seltener und weniger Alkohol 
zu sich als Schüler, die Vorbehalte oder Ablehnung äußern*
Ist ein ausgeprägtes Informationsinteresse an der Nikotin- und Al- 
koholproblematik vorhanden, rauchen die Schüler weniger und trin­
ken auch seltener Alkohol*
Diese Schüler können also durch entsprechende Informationen eine 
Bekräftigung ihres positiven Verhaltens erwarten*
Dagegen bedeutet es für einen Raucher Unbehagen, über die Schäd­
lichkeit seines Verhaltens aufgeklärt zu werden* Viele Raucher 
entwickeln daher Abwehrhaltungen und verharmlosen das Problem*
Somit erweist sioh das Vorgehen in der Gesundheitserziehung, 
mehr auf das positive Verhalten als Norm oder Leitbild zu orien­
tieren und weniger Abschreckung zu praktizieren - als richtig#
Insgesamt sind also bei den Schülern zwischen Einstellungen und 
Verhalten ln bezug auf Rauchen und Alkoholgenuß durchaus deutli­
che Beziehungen nachweisbar« Da sich Einstellungen allgemein bei 
jüngeren Schülern noch besser beeinflussen lassen, sollte vor al­
lem auch in der Schule so früh wie möglich eine entsprechende ge- 
sundheitserzieherische Einwirkung erfolgen# Für das Problem Rau­
chen wird gegenwärtig ein methodisches Material für den Einsatz 
im Schulunterricht erprobt.
